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Abstrak  
Rumah sakit merupakan suatu bangunan yang harus memperhatikan tingkat 
penyebaran penyakit saat penzoningan ruang, karena merupakan tempat 
berkumpulnya manusia dengan segala macam penyakit yang dideritanya. 
Saat ini banyak rumah sakit yang kurang memperhatikan dan 
mengesampingkan aspek tersebut, Paper ini dibuat dengan maksud, dapat 
diterapkannya pen zoningan ruang pelayanan pada rumah sakit berdasarkan 
tingkat penyebaran penyakit. Analisa zoning berdasarkan tingkat penyebaran 
penyakit menggunakan metode studi literatur dan metode studi lapangan. 
Berdasarkan studi literarur dan studi lapangan, maka dihasilkan sebuah 
rumah sakit umum daerah kelas B dengan penzoningan kelompok ruang 
berdasarkan tingkat penyebaran penyakit dan zoning penyebaran penyakit. 
 
Kata kunci : Jakarta, Rumah Sakit Umum, Zoning, Penyebaran Penyakit 
 
 
1. Pendahuluan  
Rumah sakit merupakan institusi pelayanan kesehatan bagi masyarakat, memiliki 
karakteristik yang dipengaruhi oleh perkembangan ilmu pengetahuan kesehatan, 
kemajuan teknologi, dan kehidupan sosial ekonomi masyarakat, beberapa rumah sakit 
yang telah ada sekarang kurang memperhatikan tingkat penyebaran penyakit pada 
tatanan ruang. Padahal seharusnya rumah sakit adalah tempat penyembuhan pasien, 
bukan memperparah kondisi pasien karena tertular pasien lain. 
Jakarta selatan merupakan wilayah terbesar di DKI Jakarta dengan kepadatan 
penduduk ke dua terpadat. Saat ini rumah sakit di Jakarta selatan telah mengalami 
peluapan pasien, sehingga dibutuhkan lagi rumah sakit milik pemerintah yang dapat 
melayani fasilitas kesehatan masyarakat Jakarta selatan dan sekitarnya. Rumah sakit 
umum daerah yang direncanakan adalah rumah sakit kelas B, yang dapat menampung 
200 – 500 tempat tidur, yang berlokasi di Jalan TB simatupang.  
Latar belakang desain zoning Rumah Sakit Umum Daerah kelas B Jakarta Selatan, 
dikarenakan, pentingnya pembagian pelayanan fasilitas pada rumah sakit, apalagi rumah 
sakit tersebut merupakan rumah sakit umum dimana terdapat banyak manusia dengan 
berbagai macam penyakit yang diderita. Pada saat ini beberapa rumah sakit yang di 
rancang maupun yang tengah menjalani perluasan justru kurang memperhatikan zoning 
berdasarkan penyebaran penyakit pada perancangannya.  
Manfaat yang diharapkan dari penulisan ini agar terciptanya sebuah rumah sakit 
yang mempertajam zoning berdasarkan tingkat penyebaran penyakit. Paper ini ditulis 
setelah melakukan analisa terhadap studi pustaka dan studi literatur yang menjelaskan 
tentang desain rumah sakit 
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2. Studi Pustaka  
Agus S. Ekomadyo, dalam bukunya “Teori Desain Arsitektur” menjelaskan, terdapat 
9 metode yang harus diperhatikan dalam mendesain, yaitu : Bentuk, ruang, skala, dan 
fungsi. Hubungan ruang, Faktor pengguna, fisik, eksternal. Pengumpulan data teknik dan 
arsitektur. Identifikasi Perencanaan (fungsi dan lokasi). Analisa perencanaan (fisik non 
fisik). Sintetis perencanaan. Perencanaan berdasarkan analisis pelaku. Konsep 
perancangan arsitektur 
 “Pedoman Khusus Rumah Sakit Tipe B” tahun 2012 tentang pedoman yang telah 
mengatur rumah sakit tipe B secara umum, terdapat 5 aspek yang harus diperhatikan 
saat mendesain rumah sakit. Pertama pengelompokan area fasilitas RS kelas B, untuk 
menentukan zonasi. Zonasi yang dimaksud adalah zonasi berdasarkan area pelayanan 
yang dibagi menjadi 4 zona, dan zonasi berdasarkan tingkat penyebaran penyakit yang 
dibagi menjadi 4 tingkatan. Kedua menentukan sirkulasi pasien, pengunjung dan sirkulasi 
medis. Ketiga menentukan lokasi rumah sakit. Keempat menerapkan persyaratan umum 
bangunan rumah sakityaitu atap, langit-langit, dinding, partisi, lantai, struktur bangunan, 
pintu, toilet. Kelima menerapkan teknis prasarana rumah sakit yaitu sistem proteksi 
kebakaran, sistem komunikasi dalam rumah sakit,sistem proteksi petir, sistem kelistrikan, 
sistem penghawaan dan pengkondisian udara, sistem pencahayaan, fasilitas sanitaso, 
instalasi gas medik, sistem pengendalian kebisingan dan getaran, sistem hubungan 
vertical, sarana evakuasi, aksesibilitas penyandang cacat, sarana dan prasarana umum 
Adi utomo hatmoko dalam bukunya “arsitektur rumah sakit” menjelaskan terdapat 
13 aspek yang harus diperhatikan dalam perancangan rumah sakit yaitu, perancangan 
fisik dan strategis rumah sakit (masterplan). 1) perancangan fisik dan strategis rumah 
sakit (masterplan rs), 2) perencanaan bangunan rumah sakit, 3) lokasi dan perencanaan 
lahan rumah sakit, 4) bentuk dan karakteristik rumah sakit, 5) tata sirkulasi rumah sakit, 6) 
tata fungsi dan zonasi rumah sakit rumah sakit didesain dengan mempertimbangkan 
efisiensi kegiatan yang nantinya mempengaruhi layout ruang, zona primer, sekunder, 
tersier, service yang harus dibedakan. Begitu juga dengan sirkulasi barang, pengunjung, 
petugas, gawatdarurat, serta meminimalisir akses medik sentral untuk kepentingan 
sterilisasi, 7) aspek fisika bangunan pada rumah sakit, 8) struktur dan material bangunan 
rumah sakit, 9) tata interior rumah sakit, 10) area publik dan komersial, 11) perencanaan 
unit dan instalasi rumah sakit, 12) keamanan, keselamatan dan kenyamanan fasilitas 
rumah sakit, 13) infrastruktur rumah sakit,. Perencanaan bangunan bangunan rumah sakit 
dalam hal ini memperhatikan 4 aspek yaitu esensi fisik fasilitas fisik rumah sakit, 
fleksinilitas dan pentahapan kriteria umum perancangan, pertimbangkan estetika dan 
kenyamanan. „ 
Berdasarkan hasil studi pustaka diatas disimpulkan bahwa mendesain rumah sakit 
memerlukan beberapa tahapan dan memiliki banyak pertimbangan. Zoning merupakan 
salah satu hal yang sangat penting dan mempengaruhi perencanaan lainnya. Zoning 
pada rumah sakit dibagi berdasarkan area pelayanan yang digai menjadi 4 bagian yaitu, 
(area pelayanan medik, area penunjang dan operasional medik, area penunjang dan 
operasional non medik, manajemen dan administrasi) dan zoning berdasarkan 
penyebaran penyakit yang dibagi 4 yaitu (sedang, mengengah, tinggi, sangat tinggi).  
 
 
3. Metode Penelitian  
Metode pengumpulan data yang diganakan dalam penulisan penelitian pendek ini 
adalah metode studi literatur dan studi lapangan, studi literatur pada dasarnya bertujuan 
memperoleh landasan teori dalam menganalisis dan memformulasikan data. Studi 
lapangan dimaksud adalah mengumpulkan beberapa data langsung dilapangan yang 
berupa foto, wawancara, sketsa, untuk membandingkan beberapa rumah sakit yang 
memperhatikan tingkat penyebaran penyakit dan tidak pada penzoningan ruangnya.   
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Metode analisa yang digunakan adalah menganalisa studi pustaka dan studi 
lapangan yang telah didapat, analisa dilakukan berdasarkan standar rumah sakit yang 
telah ada. kemudian diambilah kesimpulan sehingga menghasilkan pentingnya membagi 
zoning  berdasarkan tingkat penyebaran penyakit pada rumah sakit umum daerah kelas 
B, di Jakarta selatan.  
 
 
4. Hasil Dan Pembahasan  
Berdasarkan hasil analisa dan kesimpulan diskusi teori pada studi pustaka1,2,3, 
dan studi lapangan, zoning pada rumah sakit dibagi menjadi 2 yaitu zoning berdasarkan 
area pelayanan, dan zoning berdasarkan tingkat penyebaran penyakit.  
 
4.1 Data lokasi 
Rumah sakit terletak di jalan arteri yaitu jalan TB Simatupang, mempunyai 2 akses 
masuk. Letak rumah sakit secara geografis sangat berpengaruh terhadap posisioning dan 
operasional rumah sakit. Lokasi nya harus berada disekitar Sarana eksternal yaitu 
Kesehatan, Perumahan, Pendidikan, Aksesbilitas dll. Selain itu bangunan rumah sakit 
harus berada pada zonasi yang tekah ditentukan. Berdasarkan karakteristik pemilihan 
lokasi, RSUD pasar minggu telah mencakup beberapa karakteristik pemilihan lokasi. 
 
1. Lokasi  : Jalan TB Simatupang/Jalan Harsono RM No.1 Ragunan,      
 Pasar Minggu, Jakarta Selatan 
2. Nama Rumah Sakit : RSUD Jakarta Selatan  
3. Kelas rumah sakit : Kelas B,  
4. Kepemilikan   : milik pemerintah 
5. Zona pelayanan : Pelayanan umum (rumah sakit) 
Gambar 4.5. : Batas selatan 
RTH Ragunan 
Sumber : googlemaps.com, 2018 
Gambar 4.1. : Lokasi Tapak  
Gambar 4.4. :Batasan 
Barat tapak komersil dan 
pemukiman  
Gambar 4.3. : Batasan utara tapak 
JL.TB Simatupang 
Gambar 4.2. : Batasan 
Timur tapak UPT balai 
benih induk 
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6. Luas Lahan  : 25.084 m2  
7. KDB   : 30% x 25.084 m2 = 7.525,2 m2 (Maximum) 
8. KLB   : 3 
9. KDH   : 45 % x 25.084 m2 = 11.287.8 m2 (Minimum) 
10. Lapis Bangunan max : 16 
 
4.2 Area pelayanan yang dibutukan 
Pemulasaran jenazah, pemeliharaan sarana, musholla, loker karyawan, ruang MEE, 
ruang utilitas, GWT, parkir mobil, parkir motor, IGD, bank DKI, pendaftaran dan front 
office, coffe shop, guardian, mini market, toko bunga, kantin, farmasi, laboratorium, bank 
darah, radiology, Instalasi bedah, CSSD, kebidanan, NICU/PICU, poli umum, poli kulit 
kelamin, poli kecantikan, poli penyakit dalam, poli bedah, poli syaraf, poli paru, poli 
jantung, ICU/PICU, musholla, medical check up, hemodialisa, radioterapi, poli akupuntur, 
diagnostik unit, poli gigi, poli mata, poli gizi, poli THT, poli psikologi, poli psikiatri, poli 
kebidanan, poli anak, Manajemen, rekam medis, dapur dan gizi klinik, laundry, rehabilitasi 
medik, IRNA UMUM VIP, kelas 1, kelas 2, kelas 3, IRNA bedah VIP, kelas 1, kelas 2, 
kelas 3, IRNA anak VIP kelas 1, kelas 2, kelas 3, IRNA kebidanan VIP kelas 1, kelas 2, 
kelas 3 
 
4.3 Zoning berdasarkan area pelayanan 
Rumah sakit umum daerah tipe B memiliki 4 area pelayanan, yaitu pelayanan 
medik, area penunjang operasional medik, area penunjang dan operasional non medik, 
area administrasi dan+ manajemen 
 
 Tabel 4.1 Area pelayanan medik 
No Nama ruang 
1 Instalasi rawat jalan 
2 Instalasi gawat darurat 
3 Instalasi rawat inap 
4 Perawatan intensif 
5 Instalasi bedah 
6 Instalasi kebidanan 
7 Rehabilitasi medik 
8 Hemodialisme 
9 Radioterapi 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Tabel 4.2 Area Penunjang dan  
operasional non medik 
No Nama ruang 
1 CSSD 
2 Dapur dan gizi klinik 
3 Laundry 
4 Sanitasi  
5 Pemeliharaan sarana 
6 Coffee shop 
7 Guardian 
8 Mini market 
9 Toko roti 
10 Toko bunga 
11 Kantin  
12 Bank DKI 
13 Loker karyawan 
14 Musholla 
15 GWT 
16 Pemilahan limbah 
17 Genset 
18 Gardu PLN 
19 Damkar 
Tabel 4.3 Area Penunjang dan 
operasional medik 
No Nama ruang 
1 Ruang farmasi 
2 Ruang radiodiagnostik 
3 Laboratorium 
4 Bank darah 
5 Ruang diagnostic terpadu 
6 Pemulasaraan jenazah 
Seminar Nasional Cendekiawan ke 5 Tahun 2019 ISSN (P) : 2460 - 8696 
Buku 1: ”Teknologi  dan Sains“ ISSN (E) : 2540 - 7589 
 
1.11.5 
 
Tabel 4.4 Area administrasi dan manajemen 
 
No Nama ruang 
1 Pendaftaran 
2 Manajemen  
3 Data pasien 
 
Berdasarkan kebutuhan ruang tersebut, pembagian zoning diaplikasikan dengan 
membuat beberapa gubahan berbeda, yang mencerminkan fungsi didalamnya, setiap 
gubahan mempunyai zoning area pelayanan sendiri, walaupun antar gubahan tetap 
memiliki hubungan ruang dan dapat tetap di akses satu sama lain.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 4.6. : zonasi lantai 1 Gambar 4.7. : zonasi lantai 2 
Gambar 4.8. : zonasi lantai 3 Gambar 4.9. : zonasi lantai 4 
PELAYANAN MEDIK : ICU/ ICCU, 
poliklinik, medical check up, 
radioterapi, hemodialisa 
PENUNJANG MEDIS : diagnostic unit 
PELAYANAN MEDIK : Rehabilitasi medik 
PENUNJANG NON MEDIS : dapur dan 
gizi klinik, laundry  
MANAJEMEN : Ruang kerja, rekam medik 
PELAYANAN MEDIK : instalasi bedah, 
poliklinik, NICU/PICU, Kebidanan, 
Catchlab 
PENUNJANG NON MEDIS : CSSD  
PELAYANAN MEDIK : IGD 
PENUNJANG MEDIS : LAB, farmasi, 
bank darah, radiology 
PENUNJANG NON MEDIS : Bank DKI, 
minimart, coffe shop, guardian, kantin, 
toko bunga 
MANAJEMEN : adiministrasi 
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4.4 Zoning Berdasarkan tingkat penyebaran penyakit 
Berdasarkan tingkat penyebaran penyakit, rumah sakit memiliki 4 tingkat 
penyebaran, yaitu rendah, sedang, tinggi, dan sangat tinggi, berikut merupakan 
pembagiannya  
 
Tabel 4.5. Tingkat Penyebaran Penyakit Rendah 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Tabel 4.6. Tingkat Penyebaran 
Penyakit Sedang 
 
 
 
 
 
 
 
 
Tabel 4.7. Tingkat Penyebaran Penyakit Tinggi 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
No Nama ruang Privasi 
1 Bank DKI Publik 
2 Coffe shop Publik 
3 Mini market Publik 
4 Toko bunga Publik 
5 Kantin Publik 
6 Pendaftaran Publik 
7 Manajemen Privat 
8 Rekam medik Privat 
No Nama ruang Privasi 
1 Poli klinik Publik 
2 Diagnistik unit Semi publik 
3 Medichal check up Semi publik 
4 Instalasi rawat inap Semi publik 
No Nama ruang Privasi 
1 Farmasi  Publik 
2 Laboratorium Semi publik 
3 Bank darah Semi publik 
4 ICU/ICCU Privat 
5 Radioterapi  Semi publik 
6 Hemodialisa Semi publik 
Gambar 4.9. : zonasi lantai 4 
PELAYANAN MEDIK : Instalasi Rawat Inap 
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Tabel 4.8. Tingkat Penyebaran Penyakit Sangat Tinggi 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Berdasarkan kebutuhan ruang yang telah dikelompokan berdasarkan area 
pelayanan dan penyebaran penyakit maka terbentuklah suatu zoning ruang yang 
menggabungkan ke dua zoning tersebut 
 
 
 
 
 
 
No Nama ruang Privasi 
1 Instalasi gawat 
darurat 
Publik 
2 Radiology Semi publik 
3 Instalasi bedah Privat 
4 CSSD Privat 
5 Kebidanan Privat 
6 NICU/PICU Privat 
Gambar 4.6. : zonasi lantai 1 
Sumber :  
Gambar 4.7. : zonasi lantai 2 
Gambar 4.8. : zonasi lantai 3 Gambar 4.9. : zonasi lantai 4 
RENDAH :Bank DKI, coffe shop, mini 
market, took bunga, administrasi, 
kantin 
TINGGI : Farmasi, Laboratorium, 
Bank darah 
SANGAT TINGGI : Instalasi gawat 
darurat, Radiology 
 
SEDANG : Poliklinik 
SANGAT TINGGI : Instalasi bedah, CSSD, 
kebidanan, NICU/PICU 
 
TINGGI : ICU/ICCU, hemodialisa, 
radioterapi 
SEDANG : Poliklinik, diagnostic unit, 
medical checkup 
SEDANG : Rehabilitasi medik, 
dapur, laundry 
RENDAH : Manajemen, rekam 
medik 
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5. Kesimpulan  
Berdasarkan analisa dan pembahasan, untuk desain zoning rumah sakit umum 
daerah kelas B, disimpulkan bahwa terdapat 4 tingkat penyebaran penyakit yaitu; 1) 
Rendah (bank DKI, Coffee shop, mini market, toko bunga, kantin, 
pendaftaran,manajemen, rekam medik 2) sedang,poli klinik, diagnostik unit, medichal 
check up, instalasi rawat inap) 2) tinggi (farmasi, laboratorium, bank darah, ICU/ICCU, 
radioterapi, hemodialisa) 4) sangat tinggi (instalasi gawat darurat, radiology, instalasi 
bedah, CSSD, kebidanan, raditerapi, hemodialisa). Zoning berdasarkan tingkat 
penyebaran penyakit juga tetap mempertimbangkan zoning berdasarkan area pelayanan 
yang mengatur ruangan - ruang yang mempunyai hubungan dan kedekatan.  
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Gambar 4.10. : zonasi lantai 5-14 
SEDANG : Instalasi Rawat Inap 
